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RESUMO

Este projeto visa a andlise cinematica de um arranjo experimental capaz de
reproduzir o fluxo sanguineo em artérias. O mecanismo procura realizar esse escoamento
através de um sistema came-seguidor juntamente com um sistema hidraulico, utilizando
émbolo e duas valvulas controladoras de fluxo. O mecanismo came-seguidor serd utilizado
devido a sua versatilidade em garantir que o0 escoamento sanguineo ocorra durante um ciclo
cardiaco. A came sera radial com seguidores de roletes. O seguidor de roletes sera ligado ao
cilindro hidraulico que controla o fluxo sanguineo. Um tubo de latex foi acoplado ao sistema
hidraulico representando a aorta abdominal, foi confeccionado com as dimensdes reais desta
artéria e o latex foi escolhido, pois possui um coeficiente de elasticidade muito proximo da
artéria. Um mandmetro foi acoplado ao sistema para medir a pressao no interior do tubo de
latex. Na sequéncia um tubo de complacéncia simular as perdas de carga do sistema
circulatério. O deslocamento radial do tubo de latex e variagdo de pressdo do manémetro
foram monitorados através de filmagem. Posteriormente, os resultados experimentais foram
comparados e validados com os resultados numéricos obtidos com o programa ANSYS e com

a literatura.

Palavras-chave: Analise experimental. Biomecanica. Clipagem. Fluxo Pulsatil.

Sistema Circulatorio.
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ABSTRACT

This project aims to kinematic analysis of an experimental apparatus able to
reproduce the blood flow in arteries. The mechanism cam-follower and the hydraulic system
using piston and two controlling valves of flow were used to realize the fluid flow. The cam-
follower mechanism was used to ensure that the fluid flow occurs during the cardiac cycle.
The cam is radial with roller followers. The follower roller is connected to the hydraulic
cylinder which controls the fluid flow. A latex tube was attached to the hydraulic system
representing the abdominal aorta. The latex tube has the same real dimensions of this artery
and it was chosen due the modulus of elasticity very close to the artery. A manometer was
used to measure the outlet pressure of latex tube. After latex tube there is a complacency tube
to control the pressure drop of circulatory system. The radial displacement of the latex tube
and pressure variation of the manometer were monitored through filming. The experimental
results were compared and validated with numerical results obtained with ANSYS software

and with literature.

Keywords: Experimental Analysis. Biomechanics. Cliping. Pulsatile Flow. Circulatory

System.
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CAPITULO 1

1 INTRODUCAO

A bioengenharia consiste na aplicacdo da engenharia com a finalidade de projetar,
melhorar a eficiéncia ou adaptar equipamentos e dispositivos elétricos, eletrdnicos e
mecéanicos utilizados em organismos vivos.

A bioengenharia estuda e desenvolve instrumentos como esfigmomandmetros, bisturis
convencionais e eletrbnicos, bomba de infusdo, bombas de sangue, desfibriladores,
incubadoras neonatais, coaguladores eletrénicos, marca passos, microscopios 6ticos,
laparoscopios, endoscdpios, cardidgrafos, eletroencefaldgrafos, laparoscopicos, endoscopios,
cardiografos, eletroencefaldgrafos. Também pode projetar ou aperfeicoar o funcionamento de
equipamentos e instrumentos para substituir ou complementar, temporaria ou
permanentemente, a fungdo de um 6rgdo como as préteses utilizadas por seres humanos e
outros animais como respiradores, monitores diversos, capnografos, oximetros, equipamentos
de hemodialise, pulmdes artificiais e coragdes artificiais.

Os coracdes artificiais extra-corporeos e implantaveis ja existem e oferecem uma grande
eficiéncia e resultados satisfatorios, porém ndo ha limites para a performance deste
equipamento.

Com o auxilio da bioengenharia a eficiéncia de equipamentos como stents e clipes
utilizados em cirurgias celebrais e cardiacas respectivamente, pode ser melhorada
conhecendo-se o comportamento do fluido que escoa entre o vaso sanguineo ( sangue) com a
parede do vaso sanguineo ( artéria, vaso sanguineo ou capilar). Na engenharia esta relacéo

entre um fluido e uma parede e conhecida como interagdo fluido-estrutura.
1.1 As aplicacdes da interagdo fluido-estrutura na Engenharia

A engenharia, durante toda sua evolucdo, vem analisando e entendendo as leis
naturais que regem o universo. Atualmente, as megaconstrucfes, por exemplo, civis e
mecanicas, requerem uma minuciosa analise desde os materiais a serem empregados até
geometria das estruturas e, talvez, uma das caracteristicas mais importantes a ser analisada, €

a interacdo fluido-estrutura.
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As obras civis, normalmente, sdo projetadas, considerando-se o efeito do vento sobre
a estrutura como um carregamento estatico, porém as estruturas estdo sujeitas as vibracoes
devido ao escoamento do fluido, as quais podem levar a estrutura a ruptura. Um dos casos
mais conhecidos ocorreu na ponte Tacoma Narrows, de aproximadamente 1600 m de
comprimento, construida nos Estados Unidos, em Puget Sound, Washington na década de 30,
que entrou em ressonancia em 7 de Novembro de 1940, alguns meses apds sua inauguracao.
O edificio Taipei, inaugurado em 2004 em Taiwan possui 101 andares e mais de 500
metros de altura. Nesse colossal projeto, a interacdo fluido-estrutura foi exaustivamente
estudada devido as enormes forcas provindas dos ventos que agem sobre suas laterais. A
solucdo encontrada foi a instalacdo de um gigantesco péndulo de massa sincronizada para

contrabalancear essas forcas.

1.2 Aplicagbes da interacéo fluido-estrutura na Bioengenharia

No ambito da biomecéanica, ha um estudo direcionado para as relagGes entre tecidos e
estrutura do corpo humano, mais especificamente, entre vasos sanguineos e sangue durante a
circulacdo. Ao contrario do que parece, a interacdo fluido-estrutura (FSI) é uma realidade
também na medicina.

Na cardiologia, a implantacdo de stents para correcdo do fluxo sanguineo em uma
artéria ou a implantacdo de valvulas artificiais e, na neurologia, a clipagem de aneurismas
cerebrais constituem um problema de FSI, pois, para uma melhor eficacia nas cirurgias que
requerem implantacdes de stents e clipagem de aneurismas é muito importante que se conheca
a fundo como o sangue interage com a parede que o cerca.

Atualmente, nas cirurgias de clipagem de aneurisma, a equipe médica tera certeza
guanto a numeracéo, forca e o formato dos clipes que sera utilizado apds o inicio da cirurgia.
Assim, o cirurgido realiza testes experimentais com diversos clipes, verificando o que atende
melhor as condi¢6es do paciente. Apds aberto um estojo com VArios clipes, o cirurgido utiliza
um ou alguns clipes necessarios a cirurgia e os clipes que sobraram no estojo podem estar
contaminados, portanto ndo podem ser mais utilizados em outras cirurgias. Observa-se entdo
gue se a equipe médica tivesse maiores conhecimentos sobre a velocidade, pressdao que o
sangue exerce nos vasos e consequentemente o deslocamento radial do vaso, poder-se-ia

reduzir efetivamente o custo desta cirurgia, visto que a equipe poderia iniciar a cirurgia com o
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clipe que atenda exatamente a necessidade do paciente ou diminuir significativamente a

quantidade de clipes desnecessarios.

1.3 Objetivos

Para que se obtenha qualidade e confiabilidade na modelagem de uma aorta
abdominal humana foi construido um dispositivo que reproduz com aproximacdes o0
escoamento sanguineo em artérias para que, posteriormente, sejam feitas simulacOes
numéricas com o Método dos Elementos Finitos com o objetivo de entender o0 mecanismo do
escoamento sanguineo no interior da artéria e comparar 0s resultados experimentais com 0s
numéricos. Com algumas modificacdes, 0 arranjo experimental pode também reproduzir o

fluxo sanguineo em qualquer regido da aorta ou em vasos capilares do cérebro.

1.4 Justificativa

Problemas de aneurismas na aorta abdominal ou em qualquer extensdo da aorta e 0s
aneurismas cerebrais sdo, de fato, uma das maiores preocupacgdes da medicina, pois s&o
enfermidades de dificil diagnose.

As varias particularidades do sistema circulatorio e os inimeros problemas de saude
gue o envolvem exigem um estudo detalhado e aprofundado para conhecer de modo particular
0 comportamento da passagem do sangue nos vasos sangiineos para melhor obtengdo de
tratamentos, bem como orientagdes de prevencgéo de problemas cardiovasculares.

Em algumas cirurgias, principalmente as cerebrais e cardiovasculares, a equipe medica
ndo tem conhecimento exato quanto a forca necessaria para que um clipe possa ocluir um
aneurisma ou qual a precédo e velocidade do sangue em um determinado local de uma artéria
gue necessite a implantacdo de um stent graft . Assim este trabalho pretende reproduzir o
sistema circulatério de modo que se possa estudar com detalhes algumas propriedades
fisioldgicas e consequentemente ter uma estimativa da forca necessaria de um clipe em uma
cirurgia cerebral ou da elasticidade necessaria de um stent graft implantado em uma artéria.
Estas informagdes experimentais serdo implementadas em softwares de simulagéo
computacional e os resultados serdo fornecidos para empresas do ramo médico servindo de

subsidios para a predicao de varias enfermidades, principalmente os aneurismas.
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CAPITULO 2

2 REVISAO BIBLIOGRAFICA

Neste capitulo, pretende-se abordar um resumo claro e objetivo de alguns autores que
estudaram e abordaram assuntos que contribuiram para a realizacdo do presente trabalho
seguindo a ordem de relevéncia de cada estudo.

Ibrahim (2006) desenvolveu, em Laboratério de Membranas e Biomembranas, para
seu trabalho de mestrado. Realizou uma simulacdo experimental da formacdo de aneurismas
na aorta abdominal humana utilizando-se de tubos de latex e respeitando as dimensdes reais
da artéria aorta abdominal. Também investigou a pressao critica necessaria para formacao de
bolhas na parede dos tubos de latex fazendo analogias com a formacdo de aneurismas.
Posteriormente os resultados experimentais foram comparados com os resultados huméricos.

Cani¢(2001), estudou um modelo de simulacio da interacdo de fluido-estrutura entre
0 escoamento de sangue e as paredes das artérias, porém calculos em tempo real de grandes
secOes do sistema vascular ainda ndo estdo disponiveis, razdo pelas quais modelos
simplificados precisam ser usados sempre que possivel. No trabalho apresentado, foram
utilizados, em duas secBes de eixos simétricos, modelos unidimensionais de sistemas
vasculares para acelerar a simulagdo. As equagdes resultantes sdo bidimensionais, porém a
forma simplificada delas permite uma decomposi¢do em uma aproximacgéo unidimensional.
Por fim um método numeérico foi criado para a derivacdo das equacdes efetivas, validando
assim a parte experimental

Canié¢ (2002) apresentou, em seu trabalho, as equacBes que podem ser
otimizadas no estudo das deformacfes de vasos sanguineos, para auxiliar na producdo de
proteses utilizadas no tratamento de varias doencas cardiovasculares, tendo como pressuposto
que a introducdo de préteses muda as propriedades das paredes do vaso sanguineo na regido
em que ela é colocada, dentre as mudancas, o fim da elasticidade. O artigo apresentou as
equacdes e sua utilizacdo no estudo das répidas alteracfes da elasticidade e o0 comportamento
do sangue nesses locais.

Paschoalini e Bazani (2006) desenvolveram uma solucdo analitica para calcular os
campos de pressao e velocidade do fluido que escoa no interior de um cilindro e o campo de
deslocamento deste cilindro. A interacdo fluido-estrutura foi estudada em um modelo
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numerico bidimensional do escoamento no interior de um cilindro eléstico. Considerou o
fluido como incompressivel e Newtoniano, governado pelas equagdes de Navier-Stokes, e as
paredes do cilindro foram modeladas a partir da Lei de Hooke, entendendo a condicdo quase-
estatica. Resultou em um sistema de equagdes que foram resolvidas utilizando os métodos
Dormand-Prince e de Runge-Kutta para quarta/quinta ordem. Esse equacionamento ofereceu
resultados aparentemente compativeis com as condic¢des do problema construido.

Machado (2008) descrevem a formulacéo e caracterizacdo das propriedades térmicas
(condutividade e difusividade) e reoldgicas (densidade e viscosidade) de um fluido
mimetizador do sangue (phantom),empregado no estudo dos efeitos da perfusdo sangiiinea em
tecidos irradiados com ultrassom.

Braga (2002) descreve uma técnica cirdrgica capaz de tratar uma ruptura
aneurismética intraoperatorio de um aneurisma intracraniano. Quando a ruptura acontece
junto ao colo, em um ponto entre o vaso principal e o saco aneurismatico, esta técnica propde
a clipagem do aneurisma, colocando sobre a ruptura um pequeno fragmento de mdsculo
temporal de aproximadamente 5 mm de comprimento e 4 mm de largura. O grampo ira
pressionara 0 musculo contra a abertura, fechando o pertuito. Essa técnica é utilizada em
circunstancia que o aneurisma se encontra junto as artérias carétidas e comunicante posterior.
Esse grupo de procedimentos adotados pelo neurocirurgido reflete seu treinamento e sua
experiéncia em técnicas cirurgicas, entretanto, o sucesso dessa cirurgia depende de outros
fatores, tais como: a intensidade da hemorragia, o estigio da disseccdo, alem de fatores
anatdmicos individuais de cada paciente. Durante o ato de clipagem, pode acontecer uma
ruptura parcial do aneurisma por erro na aplicacdo do clipe ou por algum defeito ocorrido no
material, devido ao uso excessivo do mesmo clipe.

Feijé (2007) utilizou-se de modelos experimentais encontrados na literatura para
construir um modelo numérico tridimensional do escoamento sanguineo no interior da artéria
aorta abdominal humana. Fazendo uso de dados obtidos e cedidos pelo Instituto do Coracéo
do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo (InCor)
obteve resultados compativeis com um caso real de pressdo arterial normal de 120 mmHg por
80 mmHg (12 por 8).

Wang (2003) apresentou um trabalho que consiste no estudo das principais artérias
do corpo humano, levando em consideracédo o trabalho realizado pelo ventriculo esquerdo do
coracgdo, analisando a velocidade e a pressdo do sangue em 55 principais artérias denominadas
e mostradas por ele em um esquema. Essa analise consiste na observacdo da propagacgdo de
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ondas pelos principais vasos. Neste estudo, encontra-se uma tabela onde sdo organizados
valores anatdmicos e fisioldgicos dos vasos (comprimento da artéria, seu diametro, espessura
de sua parede e modulo de elasticidade). Os dados foram retirados, tendo por base uma
associacdo entre a velocidade do sangue e a velocidade da onda que caminha obtendo uma
resposta para o sistema em unidade de pulso por meio de uma funcdo de transferéncia.

Moraes (2005) iniciou o trabalho apresentando dados sobre a frequéncia de
substituicdo de valvulas cardiacas em razdo de doengas como estenoses (anomalia na abertura
da vélvula) danificadas em decorréncia da sua grande solicitacdo mecénica. Com o objetivo
de garantir projetos adequados as préteses que devem ser construidas para substituicdo dessas
valvulas, a autora realizou a simulagdo numérica, por meio do Método dos Elementos Finitos
do folheto da valvula adrtica, buscando analisar a distribuicdo de tenses. Concluiu, apés a
realizacdo da andlise, que a distribuicdo de tensdes resultante esteve de acordo com as
distribuicBes encontradas na literatura, mostrando coeréncia no modelo matematico e nas
escolhas dos parametros de simulacdo. Concluiram também que as hipéteses simplificadoras
utilizadas foram de grande importancia para o aprendizado da simulacdo numérica de um
sistema complexo com o aparelho circulatério e, mais especificamente, as valvulas, que séo a
motivacdo do trabalho. Foi producdo importante para o presente trabalho, pois, o fluido
estudado € 0 mesmo e a estrutura conserva as mesmas propriedades.

Os proximos trabalhos deste capitulo também foram importantes, pois forneceram
subsidios para o presente estudo, porém enfatizam um estudo com métodos computacionais,
técnica que também serd utilizada posteriormente em outros estudos para validar a parte
experimental.

Petry (1993) apresentou o resultado de experiéncia de emprego do Método de
Elementos Finitos na discretizacdo espacial do fluido e do emprego das diferengas finitas na
discretizacdo temporal, por meio da qual compreende a interagéo fluido-estrutura. O problema
estudado foi a analise do escoamento de fluidos viscosos e incompressiveis em torno de um
corpo rigido elasticamente vinculado. Apresentou um cilindro oscilante, sujeito a acdo de um
escoamento externo, representando o problema de analise das vibra¢Bes autoinduzidas. Esse
trabalho contribuiu na presente proposta para auxiliar a compreensdo da interagdo
fluido-estrutura, no entanto o modelo de analise que aqui foi proposto é o oposto, isto €, um
cilindro oco com fluido viscoso e incompressivel escoando em seu interior.

Souli (2000) atenta para a importancia da utilizacdo de métodos computacionais em

aplicacdes na engenharia para resolucdo de problemas em que pequenas distor¢des provocam
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grandes deformacdes nelas. Apresentaram possibilidades de controle de tais distorgdes e 0s
resultados sdo indicados para utilizacdo tanto na academia quanto na inddstria.

Moraes (2005) aplicou métodos computacionais em aplicacBes mecanicas e
engenharia com muita freqiiéncia em vasos sanguineos e em valvulas.

Li (2001) afirmou que a pressdo sanguinea tem significantes efeitos no
comportamento mecanico do sistema sanguineo e suas falhas, por isso, para a complexa
natureza do sistema sanguineo, enfrentam-se desafios continuos. Para isso, desenvolveu um
trabalho, visando a determinacdo das variacbes de tensbes do aparelho cardiovascular.
Utilizando o Método dos Elementos Finitos, numa abordagem computacional, descreveu, com
boa aproximacdo, a funcdo da pressdo sanglinea no escoamento do sangue nos vasos
sanguineos.

Cunha (2003) apresentou um trabalho que consiste no estudo do comportamento do
escoamento sanguineo na artéria braquial através de sinais sonoros captados por um
microfone acoplado a um estetoscopio e transformados em sinais elétricos analisados
computacionalmente para diversas variacdes de pressdo, medidas em um esfignomanémetro.
Seu trabalho teve como objetivo tracar parametros para a calibragem de esfignomandmetros

por meio de curvas comparativas de sinais sonoros convertidos em elétricos.
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CAPITULO 3

3 FUNDAMENTACAO TEORICA

3.1 Sistema Circulatorio Humano

Em anatomia e fisiologia, o sistema circulatorio € constituido pelo coragédo e pelos
vasos sanguineos onde circula o sangue que passa pelas artérias, capilares e veias. Esse trajeto
comeca e termina no coracao.

A Figura 2 mostra esquematicamente o circuito fechado do sistema circulatorio
humano, enfatizando o sentido que o sangue circula nas artérias, nas veias e nos principais

Orgaos que o sangue irriga.

Figura 1: Representacao esquemaética do circuito fechado do sistema circulatério humano (Fonte:
Guyton, A. C.,2006).
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O aparelho circulatério tem diversas fun¢des no corpo humano, a saber:

Transporte de gases: 0s pulmdes, responsaveis pela obtencdo de oxigénio e pela
eliminacdo de diéxido de carbono, comunicam-se com o0s demais tecidos do corpo por
meio do sangue.

Transporte de nutrientes: no tubo digestivo, os nutrientes, resultantes da digestao
passam através de um fino epitélio e alcancam o sangue. Por essa verdadeira
"autoestrada”, os nutrientes séo levados aos tecidos do corpo, nos quais se difundem
para o liquido intersticial que banha as células.

Transporte de residuos metabdlicos: a atividade metabolica das células do corpo
origina residuos, mas apenas alguns 6rgaos podem elimina-los para o meio externo
Transporte de hormonios: hormonios sdo substancias secretadas por certos 6rgéos,
distribuidas pelo sangue e capazes de modificar o funcionamento de outros 6rgdos do
corpo. A colecistocinina, por exemplo, é produzida pelo duodeno, durante a passagem
do alimento, e lancada no sangue. Um de seus efeitos é estimular a contracdo da
vesicula biliar e a liberacdo da bile no duodeno.

Intercambio de materiais: algumas substancias sé@o produzidas ou armazenadas em
uma parte do corpo e utilizadas em outra parte. Células do figado, por exemplo,
armazenam moléculas de glicogénio, que, ao serem quebradas, liberam glicose, que o
sangue leva para outras células do corpo.

Transporte de calor: o sangue também € utilizado na distribuicdo homogénea de calor
pelas diversas partes do organismo, colaborando na manutencdo de uma temperatura
adequada em todas as regides; permite ainda levar calor até a superficie corporal, onde
pode ser dissipado.

Distribuicdo de mecanismos de defesa: pelo sangue circulam anticorpos e células
fagocitarias, componentes da defesa contra agentes infecciosos.

Coagulacéo sanguinea: pelo sangue circulam as plaquetas, pedagos de um tipo celular
da medula 6ssea (megacaridcito), com funcdo na coagulacdo sanguinea. O sangue
contém ainda fatores de coagulacdo, capazes de bloquear eventuais vazamentos em

caso de rompimento de um vaso sanguineo.
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3.2 A dinamica do sangue

O modelo da dindmica de sangue da aorta abdominal ja foi simulado numericamente
por diversos autores (LEE ; CHEN, 2003, WANG ; PARKER, 2004, YOUNIS ; BERGER,
2004). Taylor (2004) quantificou o0 escoamento de sangue aorta infra-renal em repouso e em
condigdes de exercicio. A Figura 2 mostra o escoamento de sangue em litros por minuto na

aorta infrarrenal para um ciclo cardiaco completo de um segundo.
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Figura 2: Taxa de escoamento sangiiineo na aorta infrarrenal (Fonte: T AYLOR et al.)

A Figura 2 apresenta o volume de sangue acumulado obtidos a partir da integracao,
em tempo, do escoamento sanguineo. Trés fases distintas podem ser distinguidas: (i) de
sangue bombeado do coragéo, o que corresponde ao tempo intervalo de 0,1375s para 0,3875s.

Durante essa fase 0 sangue é bombeado pelo coragdo para as artérias; (ii) invertida
ou refluxo de sangue, o que corresponde ao intervalo de tempo entre 0,3875s para 0,8000s.
Esta fase € caracterizada pelo escoamento negativo, isto €, o sangue flui no sentido inverso
nas artérias; (iii) a fase estacionaria, que comega em 0.8000s e termina quando o sangue do
coracdo é bombeado novamente (0,1375s). Essa fase encerra o ciclo cardiaco. Essas trés fases

sdo muito importantes na definicdo do diagrama de deslocamento do seguidor.
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Para o desenvolvimento deste trabalho foi necessario entender como o
funcionamento do sistema cardiovascular depende do escoamento sanguineo pulsatil nas
artérias que tem trés caracteristicas importantes: velocidade de escoamento, onda de pulso e
velocidade de propagacdo do pulso. A frequéncia cardiaca é designada em batimentos por
minuto (bpm) e em adultos normais em repouso essa taxa varia de 60 a 100 bpm. O
escoamento sanguineo nas artérias € instavel devido a natureza ciclica da bomba cardiaca que
cria condicdes pulsateis em todas as artérias. O sangue é bombeado para fora do coracdo
durante sistole. O coracdo descansa durante a diastole, e ndo ha sangue ejetado. A forma da
onda de pressdo arterial depende de vérios fatores. A onda de pressdo arterial pode ser
considerada como sendo a soma de uma onda incidente e uma onda refletida, que séo fatores
responsaveis pelas mudancas no pulso de pressao.

A onda de pressdo arterial tem um rapido aumento inicial seguido por uma fase de
pico sistélico. Na sequéncia desse pico, hd um entalhe correspondente ao fechamento da
valvula adrtica. Durante a diastole, hd& uma diminuicdo gradual da pressdo devido ao
escoamento para a circulacdo periférica.

A velocidade do sangue no vaso varia devido a efeitos viscosos e inerciais. Perfis de
velocidade sdo complexos, porque a escoamento é pulsatil e os vasos sao elasticos, curvos e
conicos. Refluxo ocorre durante a diastole, e os perfis sdo achatados mesmo durante o pico de
fluxo sistélico. A Figura 3 mostra o volume de sangue, em mililitros, acumulado na aorta

infrarrenal em funcéo do tempo.
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Figura 3: Volume de sangue acumulado na aorta infrarrenal (Fonte: TAYLOR et al.).
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3.3 A bomba cardiaca

De acordo com Souza (1995), o coracao esta localizado no interior do torax, ocupando
uma posicao aproximadamente central entre os dois pulmdes, no espaco chamado mediastino;
possui a forma cdnica, com a ponta ou apice voltada para baixo, para frente e para a esquerda.
A sua base é formada pelos dois atrios e pelos grandes vasos.

O coracdo é a bomba propulsora ideal para o aparelho circulatdrio, capaz de
impulsionar volumes variados de sangue, com mecanismos autbnomos de controle, capazes
de responder aos estimulos de natureza quimica e fisica, que podem regular o seu débito, de
acordo com as necessidades dos tecidos do organismo. O coragdo adulto contrai-se e relaxa
115.000 vezes por dia, impulsionando 7.500 litros de sangue pelo corpo.

O coracdo € uma bomba muscular oca, pulsatil, dividida em quatro cémaras,
conforme a Figura 6. As cAmaras superiores sdo 0s atrios e as inferiores sdo os ventriculos. Os
atrios, de paredes mais finas, recebem o sangue que flui das veias; sdo camaras receptoras ou
camaras de acesso aos ventriculos. Também bombeiam fracamente o sangue para auxiliar o
enchimento ventricular. O atrio direito recebe as veias cavas superior e inferior que trazem o
sangue venoso ao coracgdo. O atrio esquerdo recebe as veias pulmonares, que trazem o sangue
oxigenado nos pulmdes, para distribui¢do ao organismo.

Os ventriculos sdo camaras expulsoras, com paredes espessas que, ao se contrair
fornecem a principal forca que impulsiona o sangue atraves dos pulmdes e do sistema
circulatério periférico. O ventriculo direito bombeia o sangue para os pulmdes, e 0 ventriculo
esquerdo, com grande forca de contracdo, bombeia o sangue na circulagdo periférica. O
controle da entrada e saida de sangue de cada um dos compartimentos do coragdo sao
controlados pelas valvulas tricuspide e mitral. A Figura 4 mostra a vista em corte do coragédo
mostrando as quatro cavidades cardiacas, 0s vasos que desembocam emergem nas camaras

atriais e ventriculares, as valvulas e o sentido do escoamento sanguineo.
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Figura 4: Vista em corte do coracdo mostrando as quatro cavidades cardiacas, os vasos que desembocam
emergem nas camaras atriais e ventriculares, as valvulas e o sentido do escoamento sanguineo
(Fonte: SOUSA et al., 1995).

3.3.1 Valvulas cardiacas

O coragdo possui quatro camaras: duas superiores e de pequenas dimensfes (0s
atrios), e duas inferiores e maiores (0s ventriculos). Cada ventriculo possui uma valvula de
entrada e uma valvula de saida, ambos unidirecionais. A valvula tricispide abre-se do atrio
direito para o ventriculo direito, e a valvula pulmonar abre-se do ventriculo direito para as
artérias pulmonares. A valvula mitral abre-se do atrio esquerdo para o ventriculo esquerdo, e a
valvula aortica abre-se do ventriculo esquerdo para a aorta.

Logo apos a contracdo do ventriculo esquerdo, a valvula aortica fecha-se, a valvula
mitral abre-se, e certa quantidade de sangue flui do atrio esquerdo para o ventriculo esquerdo.

Posteriormente, o atrio esquerdo contrai ejetado sangue no ventriculo esquerdo. Em
seguida, o atrio esquerdo se contrai,ejetando mais sangue no ventriculo esquerdo. Quando o
ventriculo esquerdo contrai, a valvula mitral fecha, a valvula aortica abre e 0 sangue é ejetado
para a aorta. A Figura 5 mostra um esquema do mecanismo de funcionamento das valvulas

em condigdes normais.
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Figura 5: Esquema do mecanismo de funcionamento das valvulas em condi¢fes normais
(Fonte: Guyton, A. C.,2006).

As valvulas cardiacas podem apresentar um funcionamento deficiente, permitindo
um vazamento (insuficiéncia valvular) ou uma abertura ndo adequada (estenose valvular).
Qualquer um desses problemas pode interferir gravemente na capacidade de bombeamento de
sangue do coracdo. Frequentemente esses problemas ocorrem na valvula mitral, embora eles
também possam ocorrer nas demais valvulas cardiacas, e algumas vezes uma valvula

apresenta os dois problemas simultaneamente.

3.4 Vasos sanguineos

Os vasos sanguineos sdo tubos pelos quais o sangue circula. Ha trés tipos principais
(ilustrados na Erro! Fonte de referéncia ndo encontrada.): as artérias, que levam sangue do
coragdo ao corpo; as veias, que o reconduzem ao coracgao; e os capilares, que ligam artérias e
veias. A seguir, resumidamente s&o descritas suas caracteristicas.

Artérias: 0 sangue é ejetado do coracdo de maneira intermitente, em pulsos (ou seja,
ocorre ejecao durante a sistole, mas nao durante a diastole). As artérias tém a funcao geral de
uniformizar esses pulsos, permitindo que o sangue chegue de forma continua aos capilares.

Sédo divididas em:

1) Artérias elasticas: sdo as artérias proximas ao coragdo (aorta e pulmonares).
Possuem elastina e coldgeno em grande quantidade, o que permite que se
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distendam durante a sistole e retornem a posicdo normal durante a diastole. Sua

principal funcdo é manter o escoamento de sangue durante a diastole.

Artérias musculares ou condutoras: contém espessa camada de musculo liso,

suprido por fibras vasoconstritoras do simpatico. Sdo as principais responsaveis

pela resisténcia periférica total (RPT), visto que quanto maior o vaso constri¢ao,
maior sera a resisténcia ao escoamento sanguineo.

Arteriolas: sdo artérias de pequeno calibre, com caracteristicas e funcdes

semelhantes as artérias musculares. Também sdo capazes de potente vaso

constri¢do, contribuindo para a RPT. Proximo & extremidade capilar, o0 mdsculo
liso circular das arteriolas forma anéis, chamados de esfincteres pré-capilares, que
controlam o escoamento de sangue para os capilares.

e Capilares: possuem paredes finas, com uma camada Unica de células
endoteliais e 1amina basal. E o local de troca de substancias entre o sangue e 0s
tecidos.

e Veias: sdo vasos altamente complacentes e possuem a funcdo de
armazenamento de sangue, ou seja, quando hd um excesso de sangue na
circulacdo ou aumento da pressdo arterial, as veias dilatam-se, acomodando um
volume maior de sangue. Também se pode dizer que as veias atuam como um
reservatorio de sangue, visto que, em casos de diminuicdo da pressdo arterial
ou necessidade de aumento da volemia, as veias se contraem, fazendo com que

0 sangue armazenado retorne a circulacéo.

Figura 6: Tipos de vasos sanguineos (Fonte: Guyton, A. C.,2006).
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3.4.1 Asartérias

As artérias sdo formadas por trés camadas distintas, sendo a camada mais externa
conhecida como tdnica externa, a qual é formada por tecido conjuntivo. A camada interna a
tunica externa € a tanica media, composta de células musculares lisas e tecido elastico. A
camada mais interna, que esta em contato direto com o escoamento sanguineo, formada por
células endoteliais, € denominada tunica intima. A Figura 7 representa a estrutura da artéria e

suas camadas.

Figura 7: Esquema representativo da estrutura de uma artéria (Fonte: DUARTE et al., 2004).

3.4.1.1 A Artéria Aorta

Existem varios tipos de artérias: pulmonares, branquiais, carotidas, reniasas sistémicas
e arteriolas, e, dentre elas, esta a artéria aorta, a maior artéria do corpo humano, ja que se
inicia no coracao, na base do ventriculo esquerdo e termina a altura da quarta vértebra lombar,
onde se divide em artérias iliacas comuns. Ela leva sangue oxigenado para todas as partes do
corpo através da circulacao sistémica.

Na Figura 8, em tom mais escuro, é apresentada a artéria aorta e suas ramificacdes

pelo corpo humano.
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Figura 8: Representacéo da Aorta (Fonte: IBRAHIM, 2006).

A aorta, para facilitar os estudos sobre ela, é dividida em cinco partes. A Figura 9
representa as subdivisbes da aorta. A parte inicial, saindo diretamente do coracao,
representada pelo nimero 1, recebe o nome de aorta ascendente; j& a parte curva da aorta,
representada pelo nimero 2, ¢ denominada arco aortico. Ainda no térax, apds o arco aortico, e
representado pelo numero 3, a aorta é denominada aorta descendente. Essas trés partes da
aorta, por estarem dentro do térax, sao denominadas aorta toracica.

A partir do ponto em que ela atravessa o diafragma e, portanto, entra no abdome,
passa a ser chamada de aorta abdominal. Da aorta abdominal ramificam-se duas outras
artérias, uma de cada lado da aorta abdominal, ligando a aorta aos rins, sendo entdo
denominadas artérias renais. A aorta abdominal é subdividida em trés regifes: a aorta supra-
renal, acima das artérias renais, representada pelo nimero 4; a justarrenal, no nivel da saida e

abaixo dessa saida é representada pelo nimero 5. (IBRAHIM, 2006).
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Figura 9: Divisdes da artéria aorta (Fonte: IBRAHIM, 2006).

As caracteristicas e propriedades fisicas dos vasos sanguineos variam, conforme
varia a espessura do vaso ou modificando sua composicdo, alterando, dessa forma, seus
pardmetros caracteristicos.

Segundo Cani¢ (2002), o moddulo de elasticidade da parede da aorta é de

aproximadamente 10° Pascal e possui uma densidade de 1,1 Kg/m®.
3.5 Pressdo Sanguinea

A pressdo sanguinea é a forca exercida pelo sangue contra a parede de um vaso e
depende do volume de sangue contido no vaso e da capacidade de distensdo das suas paredes.

Durante a sistole, um determinado volume de sangue entra nas artérias vindo do
ventriculo enquanto apenas 1/3 da mesma quantidade sai para as arteriolas.

Durante a diastole, ndo entra sangue nas artérias, enquanto existir sangue que
continua saindo, estimulado pela contracdo das paredes elasticas arteriais.

Uma das unidades de medida de pressdo que se usa € o milimetro de mercurio
(mmHg).

A pressdo maxima exercida nas artérias quando o sangue é expelido na sistole é, em
média, 120 mmHg. A pressdo minima nas artérias, quando o sangue é escoado proveniente da

diastole €, em média, 80 mmHg.
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No corpo humano, a pressdo do sangue deve-se ao estado de equilibrio entre as
pressdes estatica, dinamica e mecanica. Em virtude do préprio peso do sangue, as artérias e
veias estdo sob a pressdo estatica. A pressdo dinamica ocorre devido a variacao de velocidade
do sangue no corpo. A pressdo mecénica deve-se ao fato de o coracdo bombear o sangue para
0 corpo e assim exercer-lhe certa pressao.

No escoamento sanguineo, havera variacfes de pressdo ao longo do corpo, e, grande
parte, por efeito da viscosidade. A pressao do arterial (sangue rico em oxigénio) é maior que a
do sangue venoso (sangue rico em gas carbdnico), em razdo de o sangue arterial ter o auxilio
do coracdo para ser bombeado para o resto do corpo, 0 que ndo ocorre com 0 sangue venoso.
A Figura 10 mostra 0 comportamento da pressao ventricular atrial e arterial durante a sistole e

a diastole e 0 momento em que as valvulas se abrem e fecham-se.

12 34 i Fressao 'l..l'nE|nnl.'ril::uh:r1 2 34

B Presafio atrial
i Fressao arterial

..'"‘—'-—-_._,__l___l_
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Figura 10: comportamento da pressao ventricular atrial e arterial durante a sistole e a diastole e 0
momento em que as valvulas se abrem e fecham-se (Fonte: BUTON, 2008).

3.5.1 Pressdo Periférica

A pressdo gerada nos ventriculos durante suas contracGes vai se reduzindo
gradativamente ao longo do sistema vascular até os correspondentes atrios; a maior queda de

pressdo arterial ocorre ao nivel das arteriolas e meta-arteriolas, em consequéncia da grande
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resisténcia oferecida por esses vasos ao escoamento de sangue, determinada pelo estado de
tonicidade da musculatura lisa das suas paredes, o que se denomina tono vascular.

Essas diferencas de pressdo sdao diretamente proporcionais aos volumes sanguineo
arterial e venoso, e as respectivas resisténcias vasculares arteriais e venosas oferecidas ao
escoamento sanguineo, as quais sdo referidas conjuntamente como resisténcia vascular
periférica. Essa resisténcia, particularmente existente na periferia da circulacdo, é que mantém
a pressdo no interior do sistema vascular arterial da grande circulacdo, pressdo esta referida
genericamente como pressao arterial sisttmica (JUNQUEIRA Jr., 2007).

A queda de pressdo no circuito sistémico (referente ao circuito formado pelas
artérias) € de aproximadamente 100torr. Essa variacdo de pressdo deve-se a resisténcia
oferecida pelos tubos que conduzem o sangue ao longo do corpo, a qual no ventriculo
esquerdo varia entre aproximadamente zero (pressdo atmosférica) (diastole) e 120 mmHg ou
mais (sistole). A pressdao na aorta é elevada, mas sua variacao € bem menor (120 mmHg na
sistole e 80 mmHg na diastole).

Devido a grande elasticidade da aorta e de outras grandes artérias, tem-se a pressao
arterial suficientemente grande mesmo durante a diastole. Dessa forma, o sangue flui
constantemente para a periferia do corpo, diminuindo progressivamente a pressao arterial para
cerca de zero ao chegar ao fim das veias cavas no atrio direito do coracdo. Pode-se notar pela

Figura 11 a variacdo de pressdo nos diversos vasos sanguineos:
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a pressdo na circulagdo sisttmica (Fonte: BORTOLOTO; SAFAR,
2006).
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Figura 11: Distribuicao esquematic
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3.6 Aneurisma

Aneurisma é uma palavra grega que significa Alargamento. O termo ¢ utilizado para
designar uma dilatacdo permanente de um segmento vascular. Segundo Ibrahim (2006), os
aneurismas derivam de um enfraquecimento da parede arterial, de uma solicitagdo anormal
sobre um segmento dessa parede ou pela combinacgéo de resultados. Os aneurismas podem ser

saculares, fusiformes ou pseudo-aneurismas como ilustrado na Figura 12.

Tipos de Aneurismas

Aneurisma
Sacular

Aneurisma
fusiforme

Pseudo-
aneurisma

Figura 12: Tipos de aneurismas (Fonte: GUYTON, 2006).

3.6.1 Aneurisma de Aorta

De acordo com Rocha (1997), aneurisma de aorta € uma dilatacdo permanente e
localizada da artéria, contendo as trés camadas, com didmetro pelo menos 1,5 vezes maior que
0 esperado para determinado segmento. Esses aneurismas assumem grande importancia nos
dias atuais, visto que sua incidéncia vem aumentando, particularmente entre os mais idosos, e
por se tratar de uma doenca de evolugdo maligna, com alta morbidade e mortalidade. O que
torna mais dificil o manuseio desses pacientes € que muitos sdo assintomticos ou ndo

apresentam sintomas caracteristicos da doenca. E importante ressaltar que o tratamento



36

cirargico apresenta ainda riscos consideraveis, principalmente quando se leva em conta o
grande nimero de doencas associadas. A Figura 13 destaca 0 aneurisma na regido toracica e

na regido abdominal.

Figura 13: Aorta toracica e aorta abdominal e em destaque aneurisma toracico e aneurisma abdominal
suprarrenal (Fonte: GUYTON, 2006).

Embora localizado,0 aneurisma traduz um acometimento difuso da aorta, ja que 13%
dos pacientes apresentam mdaltiplos aneurismas e aproximadamente 25% com acometimento
de aorta toracica tm aneurisma de aorta abdominal.

Por outro lado, a doenca da aorta acompanha-se, em grande numero dos casos, de
lesbes obstrutivas de seus ramos, 0 que faz com que esses pacientes apresentem alta
morbidade e mortalidade por eventos cérebro vasculares e coronarianos.

Os aneurismas de aorta abdominal sdo muito mais comuns que o0s toracicos, sendo a
localizagdo mais frequente a infrarrenal, enquanto os supra-renais geralmente sdo extensoes
dos aneurismas toracicas abdominais. Ocorrem numa proporc¢do de cinco homens para cada
mulher. A idade é um fator de risco importante; a incidéncia aumenta rapidamente apds 0s 55
anos nos homens e os 70 anos em mulheres. A incidéncia vem aumentando progressivamente

nas Ultimas décadas. Segundo dados da Mayo Clinic, a incidéncia cresceu de 12,2 para 36,2
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por 100.000 habitantes, de 1951 até 1980, o que sugere crescimento real, apesar da melhora
nos métodos de detecgéo, 0 que pode ser explicado pelo envelhecimento da populacao.

Alguns distrbios podem ocorrer na aorta em decorréncia de locais fragilizados,
permitindo a formagéo de aneurismas, rupturas externas, hemorragias e dissec¢des. Qualquer
uma dessas lesdes pode levar a pessoa a morte, mesmo transcorrendo-se anos para a maioria
delas desenvolver-se.

Derivando-se de um enfraquecimento das paredes ou de um carregamento anormal
sobre um segmento dessas paredes, os aneurismas sdo como uma dilatacdo localizada e
permanente da parede arterial, com tamanho maior que 50% do seu didmetro normal. Cabe
ressaltar que os aneurismas da aorta ocorrem com mais frequéncia em homens (proporcao de
4:1) e verifica-se, inclusive, em mais de 50% dos casos, a presenca da hipertensao arterial.
A incidéncia do aneurisma da aorta abdominal é de 30 a 66 casos por 1000 habitantes
(BORGES, 2007), no entanto variam de 6% para os homens com mais de 60 anos de idade, e
para mulheres na faixa de 1% com a mesma idade. Pesquisas realizadas na Universidade de
Yale mostram que a maioria dos aneurismas crescem pouco mais que 1lmm ao ano,
apresentando um crescimento muito lento, podendo, entdo, esse aneurisma, ter comecgado a se
formar na juventude do paciente (IBRAHIM, 2006).
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CAPITULO 4

4 METODOLOGIA EXPERIMENTAL

4.1 Sistema mecanico

A parte experimental é de fundamental importancia na validagdo dos resultados da
simulacdo numérica.

A primeira etapa do trabalho é a concepcdo e a construgdo de um sistema
experimental capaz de reproduzir com aproximagdes satisfatorias o escoamento sanguineo em
artérias e reproduzir parcialmente o sistema circulatério humano. No aparato experimental um
fluido circulard entre uma tubulacdo em um sentido Unico imposto por uma bomba de
deslocamento positivo. Na segunda etapa serdo efetuados testes experimentais em uma area
de teste situada logo apds esta bomba. Esta area de teste possui caracteristicas fisicas
semelhantes a de uma aorta.

Na Figura 14 (a direita) tem-se uma representacao esquematica das particularidades
da construgdo deste experimento e a esquerda uma foto global com uma visdo frontal do
experimento. Na sequéncia sdo apresentadas informagdes detalhadas sobre a circulacdo do

fluido pelo mesmo.
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Figura 14: Esquema de uma representac¢do global do sistema(a direita), e a esquerda uma foto global com
uma visao frontal do experimento.

Os elementos citados na Figura 14 & esquerda, representam:
1-Motor (com rotacdo de 60 rpm, potencia de 0,5 C.V. e frequéncia de 60 Hz);
2-Came;
3-Seguidor de rolete;

4- Apoio fixo com possiveis ajustes;

5- Articulacéo;

6- Base de fixacdo da mola;

7-Molag;

8-Pistéo;

9- Camisa do pistao;

10a-Valvula de entrada da bomba de deslocamento positivo;
10b-Valvula de saida da bomba de deslocamento positivo;
11a- Vélvula de controle de saida do fluido;

11b- Vélvula de drenagem;

11c- Vélvula de controle de saida do fluido;

12a-Elemento de fixacao do tubo de latex;

12b-Elemento de fixa¢do do tubo de latex e entrada da tomada de pressao;
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13-Tubo de latex;

14-Manbmetro;

15- Tubo de complacéncia;
16-Valvula de ajuste da complacéncia;

O aparato experimental consiste na construgcdo de um sistema proximo a um sistema
circulatério humano, em que o coracdo € representado por uma bomba de deslocamento
positivo, com duas valvulas, uma de entrada (10a) e outra de saida (10b), representando a
valvula mitral e tricispide, e o tubo de latex (13) representa a artéria toracica. E importante
ressaltar que o tubo de latex est4 na posicao vertical para que o fluido escoe na direcdo de
cima para baixo, como 0 que acontece no sistema circulatério humano quando a pessoa esta
em pé ou sentada. Um tubo de complacéncia (15) foi acoplado ao sistema circulatorio para
simular uma perda de carga do sistema.

Para garantir que a bomba de deslocamento positivo bombeie o fluido em um regime
semelhante ao coracdo humano, uma came (2) foi conectada a um motor (com rotacdo de 60
rpm, potencia de 0,5 C.V. e frequéncia de 60 Hz). A came esta conectada a um seguidor de
rolete (3) que impulsiona o pistdo da bomba num movimento retilineo alternativo através de
um elemento intermediario de transmissdo de movimento (4) cuja inércia foi desconsiderada.
Uma mola (7) colocada no cabo do pistdo garante que a came esteja sempre em contato com o
rolete do seguidor.

Nesse sistema, o fluido escoa no sentido horério saindo da valvula 10a e retornando
pela valvula 10b. O fluido que estd na cdmara da bomba de deslocamento positivo passa pela
valvula 10a quando, na sequéncia, pode ser regulado o volume desejado de fluido que entrara
no sistema como auxilio da valvula 11a. Logo apos o tubo de latex, ha um elemento para sua
fixacdo (12b), e uma entrada para a tomada de pressdo que serd lida como auxilio de um
manometro (14), que tem uma de suas extremidades aberta. Um tubo de complacéncia (15)
estd logo na sequéncia, e a valvula (16) tem a finalidade de ajustar a perda de carga do sistema
controlando a entrada de ar no tubo de complacéncia. A valvula 11b, quando aberta com o
sistema em funcionamento, pode medir a vazéo real do sistema e, quando aberta o fluido
passa pela valvula 11c que controla o volume de fluido que pode chegar ate a valvula 10b,
que permite que o fluido entre na bomba de deslocamento positivo.

Assim, o fluido entra novamente na camera da bomba de deslocamento positivo realizando

um novo ciclo.
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4.2 Materiais utilizados na construcdo do mecanismo

Todas as pecas envolvidas no experimento e a bancada onde serd fixado o
experimento foram projetadas separadamente no programa Solidworks , logo apds foram
unidas no mesmo programa para formar um todo e também com o auxilio deste software
foram feitas simulagdes de algumas partes do projeto.

Todas as pecas sdo unidas com rosca para que tenhamos uma melhor precisdo e
também foram projetadas de maneira que possibilite um futuro reparo em qualquer que seja o
local

As pecas do sistema que formardo o restante do sistema circulatério, assim como o
sistema que gera a capacitancia do sistema sera uma tubulacdo hidraulica comercial com
finalidade de baratear custos e facilitar a montagem do aparato.

Para simular a aorta, local onde serdo realizados os estudos, um tubo de latex com
dimensbes (diametro interno e externo) proximas de uma aorta foi confeccionado
especialmente para este projeto. A escolha do latex € pelo fato do mesmo possuir um maédulo
de elasticidade proximo a da aorta. Segundo pesquisadores da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto e da Universidade de Sdo Paulo estudos com préteses de latex no sistema
arterial tém mostrado bons resultados, pois um diferencial da prétese extraida do latex € a
capacidade de reproduzir a elasticidade das artérias (FREITAS, 2001)

O médulo de elasticidade do latex é proximo de 1,0587x 10° Pa, valor bem préximo
do modulo de elasticidade da aorta que pode variar entre 10° e 10° Pa (CANIC et al., 2004). A
Figura 15 ilustra o tubo de latex que foi confeccionado sob medida para este experimento com

um diametro de 21 mm.

Figura 15: Tubos de latex utilizados no experimento
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4.3 Confeccao das pecas

4.3.1 Construcédo da bomba de deslocamento positivo

O coracdo foi representado por uma bomba de deslocamento positivo que consta de
émbolo de volume atil similar a de um coragdo humano, no qual o pistdo é movimentado por
um motor de passo que estard conectado a uma Came. Na parte superior do émbolo, duas
valvulas de entrada e saida de fluido serdo conectadas. A figura 16 mostra a bomba de
deslocamento positivo com as valvulas de entrada e saida de fluido projetado no programa

Solidworks.

Figura 16: Bomba de deslocamento positivo com as valvulas de entrada e saida de fluido. A direita o
projeto no programa Solidworks e a esquerda uma foto da bomba j& acoplada no sistema.

4.3.1.1 Usinagem da camisa.

Inicialmente, um tarugo macico e cilindrico de Nylon Technyl de 90 mm de didmetro
e com aproximadamente 150 mm de comprimento foi usinado externamente para garantir que
fique uniforme, visto que o tarugo bruto tem sempre um didmetro um pouco maior, como

mostrado na Figura 17.
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Figura 17: Vista frontal do tarugo.

Depois de faceada a base 1, foi faceado a base 2 até conseguirmos o comprimento
desejado no projeto de 130mm.

A retirada de material para que se forme uma concavidade de 80 mm de diametro e
100 mm de comprimento foi uma das etapas mais demoradas, visto que as ferramentas séo
limitadas. Assim obtive-se uma espécie de um copo cilindrico (como mostrado na Figura 18)

cuja parede das bordas tem espessura de 5 mm.

Figura 18: Vista frontal da camisa do émbolo ja usinado.

Para finalizar a construcdo do émbolo, dois furos passantes de 35 mm de diametro
cujos centros distam 45mm foram usinados onde, posteriormente serdo encaixando as duas

valvulas, como mostrado no desenho técnico mostrado na Figura 19 e 20.
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Figura 19: Desenho técnico feito em Solidworks da vista superior da camisa do émbolo.

Figura 20: Desenho do projeto da camisa do pistdo feito no programa Solidworks.

4.3.1.2 Usinagem do pistéo.

O pistao foi confeccionado em duas partes: Na primeira, um cilindro de diametro de
80 mm e altura 10 mm com um pequeno sulco de 75,6mm de didmetro onde ser& encaixado
um o’ring de vedacdo. Na vista superior desse pequeno cilindro existem quatro furos nao

passantes onde sera parafusada uma haste como mostrado na Figura 21.
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Figura 21

: Desenho técnico feito em Solidworks da vista frontal e vista superior da primeira parte do
pistao.

Na segunda, uma haste de 100 mm de comprimento e de 10 mm de didmetro onde

sera conectado este cilindro com o anel de retencdo. Os primeiros 90 mm desta haste possuem

rosca para acoplar uma mola cuja finalidade serd mais detalhada nos proximos passos como

mostrado na Figura 22 e 23.
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Figura 22: Vista frontal da haste do desenho técnico feito no programa Solidworks.
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Figura 23: Desenho gerado pelo programa Solidworks do pistéo.

4.3.1.3 Acame

Came € um elemento de maéaquina cuja superficie tem um formato especial.
Normalmente, ha um excéntrico, isto €, essa superficie possui uma excentricidade que produz

movimento num segundo elemento denominado seguidor como pode ser visto na Figura 24.

7

sequidor

came

Figura 24: Desenho da came e do seguidor feito no programa Solidworks.

A medida que a came vai girando, o seguidor sobe e desce. A Figura 25 ilustra dois

momentos desse movimento.
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sequidar
grm Cima

Figura 25: Desenho da came e do seguidor em duas posi¢fes (em cima e em baixo) feito no programa
Solidworks.

As cames geralmente se classificam nos seguintes tipos: de disco, de tambor, frontal
e de quadro.

A came utilizada neste experimento serd de disco com extremidade de rolo. E
rotativa e excéntrica e consta de um disco, devidamente perfilado, que gira com velocidade
constante, fixado a um eixo. O eixo comanda 0 movimento alternativo axial periddico de uma

haste denominada seguidor como pode ser observado no esquema da Figura 26.

rato ”
came
extremidade de ponia exiremidade de rolo extremidade de prato

Figura 26: Desenho dos tipos de cames de tambor com extremidades de ponta, de rolo e de prato feito no
programa Solidworks.

O disco, ao girar, apresenta seus contornos excéntricos, com raios variaveis. A haste
desloca-se conforme o movimento dado pela excentricidade ou pela diferenca desses raios

como observa-se na Figura 27.
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Figura 27: Desenho feito em Solidworks do esquema do deslocamento da haste devido a excentricidade da
came.

Verifica-se que,quando a came gira no sentido da seta A, o seguidor toca a came nos
pontos 1°, 2', 3', 4'..., retornando ao ponto 1', apds uma volta completa. Para obter o diagrama

da came, basta retificar a circunferéncia de raio 0-1 da Figura 27 como mostrado na ilustracdo
da Figura 28.
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Figura 28: Desenho feito em Solidworks do esquema do deslocamento da haste devido a excentricidade da
came em funcéo de um ciclo completo.

Nesse desenho, o ciclo corresponde a circunferéncia de raio 0-1 retificada. A linha
formada pelos pontos 1', 2, 3', 4, ... 1', corresponde a curva descrita pelo seguidor, na qual as
alturas 1-1', 2-2', 3-3', 4-4', 5-5', ... 1-1', correspondem as distancias da circunferéncia de raio
0-1 até a superficie percorrida pelo seguidor na came.

A Came confeccionada para este trabalho( Figura 29) tem a finalidade de gerar uma

curva de pressdo proxima a de uma pessoa sadia em condigdes normais.
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Figura 29: Desenho gerado pelo programa Solidworks da came ( a direita ) e foto da came ja acoplado ao
sistema( a esquerda).

O volume de sangue acumulado na aorta infrarrenal, que representa o ciclo cardiaco,
é fornecido por um cilindro hidraulico. O volume do cilindro é conhecido. Por sua vez, o
cilindro é acionado por um mecanismo do tipo came-seguidor. Este tipo de mecanismo foi
selecionado pela sua capacidade e versatilidade para garantir o perfil do movimento
complexo, devido ao ciclo cardiaco. Deste modo, a partir do volume de sangue acumulado na

aorta infrarrenal, o deslocamento do seguidor é calculado usando a seguinte relacéo:

S= f(V’d),em que s é o deslocamento seguidor, V representa o acumulado do volume de
sangue e d é o didmetro do cilindro. No presente estudo, o periodo do ciclo cardiaco é
considerado igual a 1 segundo, o que corresponde a 60 bpm. Assim, o diagrama de
deslocamento seguidor, que inclui as trés fases diferentes de escoamento de sangue, pode ser

representado como € ilustrado na Figura 30.
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Figura 30: Diagrama do seguidor em funcédo do deslocamento de sangue (Fonte: T aylor C.A.).

A sequéncia do movimento do seguidor é descrito por uma subida, seguido por duas
descidas. A subida esta relacionada ao retorno do cilindro for¢ado pelo seguidor, e as duas
descidas estdo associadas com o avango do cilindro. No inicio da fase de retorno, o cilindro
esta cheio de fluido e esse fluido é fornecido ao sistema. Por outro lado, na fase de avanco, o
cilindro é preenchido com o fluido do sistema.

O aumento, que corresponde ao fluido bombeado da bomba de deslocamento
positivo ao sistema, € representado pelo intervalo de angulo de rotacdo da came de 0-90°, e 0
deslocamento maximo do seguidor serd igual a 28,52 milimetros. A primeira queda representa
a inversdo do escoamento de fluido, que comeca em 90° e tem 148,5° de amplitude. A
segunda queda corresponde a aspiracdo de fluido novo do tanque. Esta fase tem uma

amplitude igual a 121,5 ° que corresponde ao final do processo completo de rotacdo da came.

4.3.1.4 Asvélvulas de retencéo

As valvulas de retencdo representam a valvula mitral e a valvula tricispide. Uma tem
a funcdo de impedir que o fluido bombeado pela bomba de deslocamento positivo retorne
(véalvula de saida), e a outra s6 permite que o fluido de retorno (sangue venoso) chegue ao
coracdo pela valvula de entrada. O funcionamento dessas vélvulas € basicamente igual.

Ambas funcionardo na posicéo vertical, mas se diferem no sentido em que o escoamento pode
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caminhar. Essas valvulas possuem um mecanismo que permite o controle do refluxo do
fluido, pois, 0 minimo que seja, ha um pequeno refluxo em qualquer coracdo sadio. Também
esse mecanismo da-nos a opcao de estudar um coracdo com insuficiéncia valvular como a
estenose e a regurgitacéo.

A idéia inicial era de dois cilindros ocos de 35 mm de didmetro externo, sendo um
com 25 mm de diametro externo e com 65mm de comprimento no qual uma esfera de
didmetro 22 mm se deslocasse livremente no sentido vertical unido com outro cilindro de
mesmo raio externo e raio interno de 15 mm. Dessa forma, quando a esfera movida pelo
fluido se deslocasse verticalmente de cima para baixo impediria a passagem do fluido.
Quando o fluido retornasse no sentido de baixo para cima, passaria entre a esfera e as paredes
internas. Qualquer movimentacao da esfera, exceto na vertical acarretaria um atraso em cessar
0 escoamento. Para garantir que a esfera caminhe somente na direcéo vertical, sera necessario
que a diferenca entre diametro interno do cilindro e o didmetro da esfera seja 0 menor
possivel, impedindo a movimentacdo do fluido. Pode-se observar com mais detalhes o projeto

das valvulas nas figuras 31 e 32.

e —|

Figura 31: Primeira idealizacdo da valvula.

Para corrigir esse problema, a solucéo foi confeccionar o didmetro interno do cilindro
com 23 mm e guias em forma de furos para auxiliar a passagem do fluido como mostrado na
Figura 32.
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Figura 32: Desenho técnico feito no programa Solidworks da vista superior da valvula.

4.3.1.4.1 Usinagem das valvulas

A partir de um tarugo macico e cilindrico de technyl de 45mm foi usinado um
cilindro de 35 mm de diametro e com 95mm de comprimento. Em vez de se unirem os dois
cilindros como previsto anteriormente, a valvula foi feita com um Unico tarugo para garantir
eficacia da peca ja que ele tem grande importéncia para o conjunto. Em uma das bases (base
um) desse cilindro fora tracado uma circunferéncia (concéntrica) auxiliar de 11,5mm de
didametro. Dez furos de 64 mm de comprimento e 4mm de diametro foram feitos no centro
nessa circunferéncia de maneira a ficarem igualmente espagados pela circunferéncia.

No centro de uma das bases do cilindro, foi construido um furo centralizado de
64mm de comprimento e com 23 mm de didmetro e, na outra base, um furo passante e

centralizado de 15mm de didmetro como mostrado na Figura 33.

Figura 33: Desenho gerado pelo programa Solidworks da valvula montada.
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4.4 Tubos elasticos e rigidos

Os tubos elasticos representam a aorta toracica, e os tubos rigidos representam as
veias e as demais aortas. Um tubo flexivel de latex com 160 mm de comprimento efetivo e
aproximadamente 0,41 mm de parede sera conectado ao sistema ap0s a valvula de saida. Este
tubo flexivel tem geometria, dimensbes e caracteristicas como mdédulo de elastica muito
proxima de uma aorta toracica, regido onde se pretendem concentrar nossos estudos.

O fluido completa um ciclo quando sai de uma valvula (valvula de saida), circula
pelos tubos e chega até a outra valvula (valvula de entrada), entra no émbolo, é bombeado e
sai pela valvula de saida. Para que a pressao do fluido seja maior na saida do sistema e menor

no retorno, foi implantado um tubo de complacéncia (ou de capacitancia).

4.5 Os tubos de complacéncia

A pressao que o sangue é bombeado é bem maior que a pressao que o sangue retorna
ao coracgdo. Isso ocorre porque o sangue bombeado entra nos 6rgaos e tecidos oxigenando-os,
momento esse que ao perder a pressao, retorna ao pulméo para ser novamente oxigenado e
bombeado pelo coragéo.

O tubo de complacéncia é responsavel por realizar uma perda de carga similar ao que
acontece no sistema circulatério humano. Foram conectados dois tubos de complacéncia ao
sistema logo apds o tubo de latex para proceder de forma semelhante a perda de carga da
pressdo sanguinea, quando o sangue irriga 0s Orgdos vitais e os membros inferiores. Na
Figura 34 ( a direita) tem-se uma representacdo qualitativa do tubo de complacéncia utilizado

e a esquerda uma foto do tubo de latex ja acoplado ao sistema.
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Figura 34: Representacéo esquematica do tubo de complacéncia e algumas conexdes com o sistema
hidraulico (a direita) e foto do tubo de complacéncia (a esquerda).

4.6 O manOmetro

Apbs a cessdo de teste (tubo de latex) foi conectado um mandmetro no qual uma de
suas extremidades é aberta. Esse sistema simula um cateter acoplado a um transdutor de
pressdo, sistema utilizado na medicina para medi¢des diretas de pressao.

O mandmetro de mercurio foi construido com dois capilares paralelos e interligados
por uma mangueira comum. No arranjo os tubos capilares estdo na posi¢do vertical. O
mercdrio foi utilizado pelo fato de que uma das unidades usadas na medicdo de pressao € o
milimetro de mercurio.

Segundo Button (2008), a posicdo da ponta do cateter pode influenciar na medida da
pressdo.Neste estudo colocaremos a ponta do tubo perpendicular a velocidade do fluido como
mostrado na Figura 35, de forma a medir a pressao estatica.
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Figura 35: Cateter perpendicular a velocidade do fluido (Fonte: Button, 2008).

4.7 O fluido utilizado no experimento

As tentativas de se conseguir um fluido que substitua o sangue humano sempre
foram intensas desde o século XVII, porém neste trabalho ndo ha necessidade de trabalhar
com um fluido que reproduza todas as caracteristicas bioldgicas, quimicas e fisicas do sangue.

Para atingir os resultados esperados neste trabalho € necessario ter um fluido
sintético que mimetize as caracteristicas e propriedades fisicas do sangue humano. Segundo
Feijoo (2002), “O sangue conserva propriedades fisicas particulares que possibilitam
classifica-lo como sendo um fluido newtoniano, incompressivel, laminar, rotacional e
VisSCc0s0”.

O fluido do experimento sera uma mistura com finalidade de mimetizar as
propriedades do sangue humano, principalmente as caracteristicas reoldgicas (densidade e
viscosidade) dentre outras.

Segundo Machado (2008), bons resultados de um phanton de sangue para estudos de
andlise acustica, reoldgica e térmica sdo obtidos através da mistura das seguintes substancias:
Agua  (93,8%); Glicerina, P.A. (2,4%); Detergente-Cottoclarin ~ MJ-(1,2%)
;Polyvinylpyrrolidone-PVP 360-(2,0%); Grafite (0,2%) ; PVC -particula-( 0,4%)

No presente trabalho sera utilizado um fluido mimetizador do sangue de baixo custo
e de facil obtencdo, porém eficiente. O fluido elaborado neste trabalho é constituido de seis
componentes: agua destilada e deionizada, pé de PVC, glicerina, detergente neutro, adogante
ZeroCal e pé de grafite. As substancias foram colocadas em um recipiente e misturadas ate
qgue formasse uma substancia homogénea. Cada componente quimico tem fundamental
importancia para que se aproxime o maximo das caracteristicas reoldgicas reais do sangue

humano.
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A &gua e a glicerina representam a maior parte do Phanton e sdo responsaveis por
reproduzir uma densidade semelhante ao sangue, porém, segundo Machado et al. a glicerina é
determinante na propagacdo ultrassonica no fluido. O agente responsavel por aumentar a
viscosidade cinética é o adogante Zero Cal® que, segundo Coiado e Costa (2008) “ndo tem
efeito algum sobre as propriedades fisicas ou acusticas”. As particulas do p6 de PVC sdo
usadas para atenuar o ultrassom por espalhamento e também representam as hemacias do
sangue.

O detergente neutro “funciona como agente antiaglutinacdo, evitando a formacéo de
grumos de particulas. O pé de Grafite serve para ajustar a condutividade térmica do fluido
mimetizador em valores proximos aos do sangue” diz Machado et al.(2008), que afirmaram
que os valores das medicOes reoldgicas e termofisicas desse fluido estdo bem préximas
guando comparadas com os estudos de Ramarine et al. (1999) e com as propriedades do

sangue natural humano encontradas na literatura como mostrado na Tabela 1.

Tabela 1: Composicéo percentual do fluido mimetizador do sangue humano (MACHADO et al., 2008).

1
Propriedades Fiuide PEB Famnstine Sanoue
Densidade 1,005 (20,01) 1.037 053
(Kz/m’) (25%C (22°C) L0353
Viscosidade 4.51(£0,12) 41
- "_ 3_4
(m Pa%) 25°C) (22°C)
Condutividade
4022
Térmica 0.44 ‘—:]"’-] _______ 0.47
(WimEK) (22.47C)
Difusividade
Téru}icﬁ 027 0.23
{cm™/s)
Velocidade do 1504 1548 (= 5) |53
ultra-som
(m/s) (25°C) (22°C) (37°C)
C-;_-,eﬂcienti- de 0.07 (= 0.01) 0.05 015
Atenuvagdo v
dB/cm (25°C) (22°C) (37°C)
Tamanho da i 7_38
particula - 38 pm 3 um m
]

Podemos observar mais alguns parametros e propriedades do sangue encontrados em

outras fontes literarias como mostrado na Tabela 2.

Tabela 2: Valores para o sangue obtidos na literatura



57

Valores e Parametros para o Sangue

PARAMETROS VALOR FONTE
Densidade (kg/m®) 1050 CANIC, et. All
Médulo de Elasticidade (Pa) 10° FEJOO,2002
Viscosidade dinamica (Kg/m.s) | 4 x 107 OKUNO et. All. 1982
Numero de Reynolds 2000 HENEINE, 2000

CAPITULO5
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5 METODOLOGIA

A primeira etapa deste trabalho foi a confeccdo do fluido mimetizador do sangue
humano e a medicdo da espessura da parede do tubo. Dez amostras da parede do tubo de latex
foram medidas com um paquimetro digital. As medidas foram tabeladas e usou-se como
medida de tendéncia central a média aritmética. Na Tabela 3, temos os valores encontrados

em cada medicéo e a média aritmética das amostras foi de 0,41mm com um erro de 0,01mm.

Tabela 3: Média aritmética das amostras (Al, A2, A3,..., A10) da parede do tubo de latex.

TABELA DA MEDIA DAS AMOSTRAS DA PAREDE DO TUBO DE LATEX
Al [A2|A3 |A4 |A5 [A6 |A7 |A8 |A9|A10 |MEDIA
0,420,4/0,39/0,41|0,41/0,43|0,42(0,41|0,4/0,41|0,41

A densidade do tubo de latex é de 0,957 g/cm® e foi medido experimentalmente
através de um picnémetro.

Depois de construido o arranjo experimental, preencheu-se todo o sistema com agua
pela abertura superior do tubo de complacéncia. No sistema, ainda ndo estava acoplado o
manOémetro. Ligamos o motor a uma rotacdo de 60 rpm e se observou que o arranjo
funcionava como o foi idealizado.

A proxima etapa foi substituir a &gua pelo fluido citado anteriormente neste trabalho
e conectar 0 mandmetro de mercurio ap6s o final do tubo elastico.

A perda de carga foi ajustada através da valvula de retencdo localizada na parte
superior do tubo de complacéncia.

O motor foi ligado e desligado varias vezes para se garantirem as condigdes de
repetibilidade do experimento.

Uma camera foi fixada a uma distancia de 150 mm do tubo de latex e do mandmetro
de maneira que filmasse o tubo elastico e 0 manémetro simultaneamente como mostrado na
Figura 36.
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Figura 36: Foto de parte do aparato experimental dando enfoque ao mandémetro de mercurio (a esquerda)
e 0 tubo de latex com os pontos de referéncia (a direita).

Para medir o deslocamento radial da estrutura entre os pares de pontos e o
deslocamento do mercurio dentro do manémetro (Figura 36), utilizou-se uma camera digital
Sony DSC-W1 com sensor CCD taxa de captura de 30 frames/segundo. A posi¢do da camera
foi ajustada para capturar os pontos de medicao previamente designados, colocando-se pontos
de referéncia com medida conhecida para fazer a conversdo de pixel para milimetros.
Posteriormente o video foi dividido em quadros e cada quadro representava um ponto do
sinal, ou seja um intervalo del1/30 segundos. Com o auxilio de um algoritmo desenvolvido em
Matlab foi feito o processamento da imagem de que foram retiradas as informagdes
necessarias para definir os deslocamentos tanto do tubo elastico como da variagédo da altura no
man6metro de mercdrio.

Foram realizados dois experimentos, um para verificar qual o deslocamento radial do

tubo de latex e outro com a clipagem do tubo de latex.

5.1 Experimento 1

A ideia do experimento 1 era verificar o deslocamento radial do tubo de latex quando
sujeito a um escoamento pulsatil.

Para este experimento, trés pares de pontos de referéncias (A,B), (C,D) e (E,F),
mostrados na Figura 37, foram colocados ao longo do tubo de latex para analisar as variacdes

do didmetro para cada intervalo de tempo.
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Figura 37: Esquema dos pares de pontos de referéncia colocados no tubo de latex utilizados para observar
a variacao dos diametros.

Devido a restricBes no processo de fabricacdo do tubo de latex foi confeccionado um
tubo com a espessura da parede de 0,41mm, bem menor que a espessura de uma artéria aorta
(0,9 a 1,5mm). Devido a este fato foi realizado o primeiro teste com uma pressdao bem
pequena, pois, numa vazdo alta o tubo de latex poderia romper-se ou sofrer uma deformacao
plastica. Se a parede do tubo de latex fosse confeccionada com espessura maior poderiamos
colocar uma pressdo e uma vazdo maior, porém este trabalho visa uma analise qualitativa.

A cada experimento vazdes diferentes foram testadas.

Experimento la:

Todas as valvulas de ajuste de vazdo estavam parcialmente abertas, (ou seja a
passagem do fluido estava limitado a abertura imposta as valvulas) exceto a valvula do tubo
de complacéncia. A camera foi acionada antes que o motor fosse ligado, pois assim tem-se
como referencial o sistema estatico. Posteriormente, o motor foi acionado e a camera ficou
filmando 15 segundos. A camera foi desligada e entdo abriu-se a valvula drenagem por

aproximadamente 20 segundos e verificou-se o0 volume de fluido que saiu do sistema.
Experimento 1b:
Todas as valvulas de ajuste de vazdo estavam parcialmente abertas inclusive a

valvula do tubo de complacéncia. A cdmera foi acionada antes que o motor fosse ligado.

Posteriormente o motor foi acionado, e a camera ficou filmando por 15 segundos. A camera
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foi desligada e entdo abriu-se a valvula de drenagem por aproximadamente 20 segundos e

verificamos o volume de fluido que saiu do sistema.

Experimento 1c:

Todas as valvulas de ajuste de vazdo estavam totalmente abertas inclusive a valvula do tubo
de complacéncia. Verificou-se que neste experimento o tubo de latex apresentava algumas
deformagdes irregulares (barrigas) e consequentemente poderia se romper. Assim foi
descartados os testes utilizando a vazéo total imposta pelo sistema.

5.2 Experimento 2

O experimento 2 foi realizado para verificar qual a forca que a parede do tubo de
latex exercia sobre um clipe. E importante ressaltar que clipagens ndo sdo realizadas em
aortas, mas pequenos vasos e capilares do cérebro.

Neste trabalho foi clipado um tubo de latex com raio proximo de uma aorta
abdominal, mas deve-se ressaltar que ndo existe o procedimento cirurgico de clipagem da
aorta abdominal. A clipagem temporaria ou definitiva € realizada somente em pequenos vasos
sanguineos do cérebro. Portanto, o experimento realizado foi feito em escala utilizando um
clipe maior proporcional ao raio da aorta.

Os pontos de referéncia do experimento 1 foram removidos e no mesmo local do

tubo de latex foi instalado uma espécie de clipe (Figuras 38 e 39).
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Figura 38: Esquema de montagem das chapas metélicas simulando um clipe.

Onde: 1a e 1b sdo as bases que serdo unidas onde a base 1b pode deslizar sobre a chapa 1a de
forma a possibilitar regulagem entre a distancia das chapas;
2a e 2b séo os engastes das chapas com a base;
3a e 3b séo chapas metélicas com rigidez previamente medidas;

4a e 4b sdo os pontos de referéncia para a filmagem.

A Figura39 mostra o clipe montado “abracando” o tubo de latex em duas

perspectivas, a primeira uma vista superior, e na segunda, uma vista frontal.
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Figura 39: Vista superior e vista frontal do clipe “abracando” o tubo de latex.

Com base nos experimentos 1a, 1b e 1c, verificou-se que no experimento 1c o tubo
de latex apresentava tendéncias de formacdes de bolhas, assim saindo do regime eldstico.
Desta forma para o experimento de clipagem foi escolhido as condi¢es do experimento 1b
tendo em vista que este experimento teve um maior deslocamento radial j& que o fluxo é
maior que no experimento la.

A camera foi acionada antes que o motor fosse ligado. Posteriormente o motor foi
acionado e a camera ficou filmando por 15 segundos. A camera foi desligada e entdo
verificamos a vazao do sistema.

Sabendo a variagdo média da distancia entre os pontos de referéncia, a rigidez da
chapa metalica e a distancia entre o tubo de latex ao ponto de referéncia, foi calculado a forca

que a parede do tubo de latex exerce sobre o clipe como mostrado na Figura 40.
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Figura 40: Experimento de clipagem: A esquerda detalhe do clipe sem deformaco e a direita clipe e tubo
de latex deformado.
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CAPITULO 6

6 RESULTADOS

Ap0s as imagens serem tratadas com o auxilio do software Matlab foram construidos
alguns graficos para uma analise detalhada dos resultados obtidos experimentalmente.

No experimento 1, mostrado na Figura39, foi observado o comportamento
simultaneo dos trés pares de pontos de referéncia. Na Figura 43, vé-se a variacdo dos
deslocamentos de cada par de pontos de referéncias (superiores: A e B, médios: C e D e
inferiores:E e F) em funcéo do tempo. O par de referéncias do meio esta exatamente sobre o
eixo da abscissa, ou seja a linha CD secciona o comprimento do tubo de latex ao meio. O
eixo da ordenada € o centro do tubo de latex em um corte longitudinal ou seja a distancia
entre a origem (ponto P(0,0)) e o ponto D € o raio do tubo de latex que mede
aproximadamente 11mm .

Na Figura 41, foi feita uma sobreposicdo de aproximadamente 300 quadros captados

na filmagem por 10 segundos.

16 -------- A I :
P A | | | B e
e e
T gl b |
E° B A s
F =N . D
E 0F------- i o e Sk bk At W e i
> : : : !
o : : : !
= : : : !
w -5~------- R R e e Rk P
' E | . F
A0k ------- Hmmam ........
| 1 1 i :r I | 1
-20 -15 -10 -5 0 5 10 15 20

Eixo horizontal (mm)

Figura 41: Gréfico da variacdo do deslocamento no tempo dos pontos superiores, médios e inferiores do
tubo de latex.
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Quando ha um deslocamento radial no tubo a disténcia entre os pares de pontos de
referencia se modifica. Quando os pares estdo mais proximos significa que ndo houve
deslocamento ou o deslocamento foi pequeno. Quando os pares estdo mais afastados significa
que houve um deslocamento radial maior devido ao aumento de presséo.

Observa-se que o raio do tubo de latex varia aproximadamente entre 11 e 15mm, ou
seja apresenta uma variacdo radial de aproximadamente 4mm. Nota-se que a maior
concentracdo de pontos se da quando o tubo de latex apresenta um raio entre 12 e 13mm, € a
menor concentra¢do quando o tubo apresenta um raio de 13 a 15mm. Isso significa que em
cada ciclo a menor parte do tempo a pressdo € a maxima, ou seja, se comparado ao sistema

circulatério humano o deslocamento radial maximo da aorta ocorre somente durante a sistole.

6.1 Resultado do experimento 1

6.1.1 Resultado do experimento la

A Figura 42 mostra a variacdo do diametro dos pontos médios do tubo de latex do

resultado experimental em funcéo do tempo.
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Figura 42: Variacgdo do didmetro dos pontos médios do tubo de latex do resultado experimental gerada
pelo software Matlab.

Na Figura 43, observam-se 0s picos da Figura 42, que sdo resultados experimentais,

representados pelo “x” e uma curva média entre os pontos gerada pelo Matlab.
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Figura 43: Curva gerada pelo software Matlab entre os pontos de pico da varia¢do de diametro do tubo de
latex.

A Figura 44 mostra a variacdo dos deslocamentos radiais dos trés pares de pontos de
referéncia em funcdo do mesmo instante de tempo, onde as cores azul, verde e vermelha
representam, respectivamente, os pares de pontos de referéncias superiores médios e

inferiores.



rD
w

"D
L)

"D
(o))

Deslocamento [mm]
X
-.,‘J

rJ
o

_______

______

I
=

_______

________

i|—— Paontos superiares |
|— Pontos medios

_____

_______

______

|——Fontos inferiores

________

69

Figura 44: Comparacéo entre as variacoes dos diametros dos pontos superiores, médios e inferiores do

tubo de latex do resultado experimental.

Pode-se observar que os trés pares de pontos de referéncia tiveram um

comportamento muito parecido, em relacdo ao deslocamento radial, ja que os pares de pontos

estavam relativamente préximos.

A Figura 45 mostra um grafico do comportamento da pressdo ap0s o tubo de latex,

indicada pelo mandémetro de mercurio, em funcdo do tempo.
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Figura 45: Comportamento da pressao indicada pelo manémetro de mercurio em fungédo do tempo.

Na Figura 46, observa-se os picos da Figura 45, que sdo resultados experimentais,

representados pelo “x” e uma curva média entre os pontos gerada pelo Matlab.
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Figura 46: Curva gerada pelo software Matlab entre os pontos de pico da variagéo de pressao.

Observamos que a cada ciclo o comportamento da curva de pressédo se repete. A
média aritmética da pressdo maxima dos 10 pontos de maximo dos gréficos 45 e 46 foi de
5421,76 Pa (40,67 mmHg) e a média aritmética da pressdo minima dos 10 pontos de minimo
dos gréaficos 48 e 47 foi de 2421,21 Pa (18,16 mmHg).

A Tabela 4 mostra a vazdo quando a valvula de drenagem foi aberta. O procedimento
foi realizado cinco vezes.

Tabela 4: Tabela de vazao.

Medida | Tempo [s] |Volume [L] |Vazdo [L/min]
1 21,7 1,058 2,926
2 21,2 1,025 2,901
3 21,7 1,05 2,905
4 24,1 1,178 2,934
5} 22,7 1,097 2,901
Média |22,28 1,0816 2,913
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Observa-se que o tempo médio que a valvula ficou aberta foi de pouco mais que 22
segundos e, durante esse tempo o volume de fluido saiu do sistema foi de pouco mais que 1
litro. Consequentemente a vazdo média que circulava neste experimento foi quase de 50

mililitros por segundo.

6.1.2 Resultado do experimento 1b

A Figura 47 mostra a variacdo do didmetro dos pontos medios do tubo de latex do

resultado experimental em funcdo do tempo.
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Figura 47: Variacéo do diametro dos pontos médios do tubo de latex do resultado experimental gerada
pelo software Matlab.

Na Figura 48, véem-se os picos da Figura47, que sdo resultados experimentais

representados pelo “Xx” e uma curva média entre os pontos gerada pelo Matlab.
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Figura 48: Curva gerada pelo software Matlab entre os pontos de pico da varia¢do de diametro do tubo de
latex.

A Figura 49 mostra a variacdo dos deslocamentos radiais dos trés pares de pontos de
referéncia em fungdo no mesmo instante de tempo, onde as cores azul, verde e vermelho

representam respectivamente os pares de pontos de referéncias superiores médios e inferiores.
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Figura 47: Comparagcéo entre as variacdes dos didmetros dos pontos superiores, médios e inferiores do
tubo de latex do resultado experimental.

Podemos observar que o0s trés pares de pontos de referéncia tiveram um
comportamento muito parecido, em relacdo ao deslocamento radial, ja que os pares de pontos
estavam relativamente proximos.

A Figura 50 mostra um grafico do comportamento da pressdo apos o tubo de latex,

indicada pelo mandémetro de mercurio, em fungéo do tempo.



75

6000

5500

3000

4500

4000

Pressao [Pa]

3500

3000

2500 i i i i i i i :r i

Tempo [s]

Figura 48: Comportamento da pressao indicada pelo manémetro de mercurio em fungédo do tempo.

Na Figura 51, observam-se os picos da Figura 50, que sdo resultados experimentais,

representados pelo “x” e uma curva média entre os pontos gerada pelo Matlab.



76

Figura 49: Curva gerada pelo software Matlab entre os pontos de pico da variagéo de pressao.

Observa-se que, a cada ciclo, o0 comportamento da curva de pressao se repete. A média
aritmética da pressdo maxima dos 10 pontos de maximo dos graficos 50 e 51 foi de 6.114,43
Pa (45,86 mmHg) e a média aritmética da pressdo minima dos 10 pontos de minimo dos
gréficos 52 e 53 foi de 2.850,33 Pa (21,38 mmHg).

A Tabela 5 mostra a vazdo quando a valvula de drenagem foi aberta. O procedimento

foi realizado cinco vezes.

Tabela 5: Tabela de vazéo do experimento 1b.

Medida [Tempo [s] |[Volume [L] |Vazéo [L/min]

1 215 1,09 3,042
2 23,2 1,172 3,03

3 24,7 1,23 2,989
4 21,8 1,092 3,007
5 22,1 1,113 3,022

Meédia |22,66 1,1394 3,016
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Observa-se que o tempo médio que a valvula ficou aberta foi de quase 23 segundos e
durante esse tempo, o volume de fluido que saiu do sistema foi de pouco mais que 1 litro.
Consequentemente, a vazdo média que circulava nesse experimento era de pouco mais que 50

mililitros por segundo.

6.2 Resultados do experimento 2

A Figura 52 mostra um grafico do comportamento da pressdo logo apo6s o tubo de

latex, indicada pelo mandmetro de mercurio, em funcéo do tempo.
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Figura 50: Comportamento da pressao indicada pelo mandmetro de mercurio em fungdo do tempo.

Na Figura 53, observam-se os picos da Figura 52 , que séo resultados experimentais,

representados pelo “x” e uma curva média entre os pontos gerada pelo Matlab.
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Figura 51: Curva gerada pelo software Matlab entre os pontos de pico da variagéo de pressao.

Observou-se que, a cada ciclo, o0 comportamento da curva de pressdo se repete. A
média aritmética da pressdo maxima dos 10 pontos de maximo dos graficos 54 e 55 foi de
7.244,14 Pa (54,34 mmHg), e a média aritmética da pressdo minima dos 10 pontos de
minimo dos gréaficos 54 e 55 foi de 2.155,29 Pa (16,17 mmHg).

O clipe foi colocado no tubo de latex, e as distancias entre as 2 chapas metalicas do

clipe foram gradativamente diminuidas a cada experimento como mostrado na Tabela 6.

Tabela 6: Distancia entre os extremos do clipe com as respectivas forcas.

Clipagem [mm] |Forca [gf]
15.00 28.25
10.00 34.92
5.00 92.15
0.82 417.50

A Figura 54 é uma curva gerada no Excel da Tabela 6. Pode-se notar que, a medida
que a distancia entre os extremos do clipe diminui, a forca aplicada sobre 0 mesmo aumenta e

oclusédo total ocorreu com 0,82 mm grama forca, pois a parede do tubo de latex tem 0,41mm.
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Figura 52: Curva da distancia entre as chapas do clipe em funcdo da forca aplicada no clipe.
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CAPITULO 7

7 CONCLUSAO

Podemos concluir que o arranjo experimental, de maneira geral, conseguiu simular o
sistema circulatério humano. O escoamento pulséatil foi reproduzido de maneira satisfatoria e
0 tubo de latex teve um comportamento muito proximo de uma aorta quando realizada uma
analise qualitativa.

As caracteristicas das curvas de pressdo conseguidas experimentalmente estdo muito
proximas da literatura, porém, os valores da pressdo do experimento estdo um pouco menores
devido as limitagdes do tubo de latex.

Embora os pares de referéncia superiores, médios e inferiores sofram uma variagéo
no deslocamento radial com um atraso de fase, ndo foi possivel identifica-los, pois
possivelmente o atraso de fase € menor que 1/30 segundos para uma distancia entre os pares
de pontos de referéncia de 10 mm, porém podemos verificar que todos os pares de pontos
tiveram comportamento muito semelhantes.

As curvas de deslocamento estdo muito proximas das curvas de pressao, o que era de
se esperar, pois quanto maior for a pressdo exercida na parede interna do tubo de latex, maior
seré seu deslocamento radial.

Quanto menor a distancia entre os extremos do clipe, ou seja quanto mais se aperta o
clipe, maior e a forca que a parede aplica sobre ele.

As curvas de deslocamento e as curvas de pressdo sdo diretamente proporcionais.

7.1 SugestOes para trabalhos futuros

Com o objetivo de aproximar ainda mais o0 modelo experimental do real é importante
que:

e Sejam previamente estudados os componentes na confeccdo do tubo de latex, em
especial o enxofre, pois eles influenciam diretamente na densidade, elasticidade e
outras propriedades mecanicas;

e Seja feito um tubo de latex com parede mais espessas, aproximando mais da artéria

estudada;
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O tubo de latex também deverad ser confeccionado de maneira que a espessura da
parede ao longo de seu comprimento seja mais uniforme e sem imperfeicdes;

Colocar medidores e sensores eletronicos de velocidade do fluido nos extremos do
tubo de latex;

Efetuar as medicGes de fluxo em pontos estratégicos com o auxilio de fluxémetros;

A variacdo do deslocamento radial ao longo do tubo de latex poderd ser feita com
sensores

Acoplar duas cameras para uma filmagem simultdnea de angulos diferentes, assim
evitando a paralaxe;

Regular e ajustar melhor o sistema experimental para que se tenham pressdes e
velocidade do fluido mais préximo do real;

Simular casos de pressdo alta e pressdo baixa, doengas cardiovasculares e celebrais
dentre outras;

Simular ndo sé o comportamento na aorta toracica, mas também abominais iliacas
dentre outras e também nos vasos cerebrais e capilares;

Simular varios casos de aneurismas e clipagem.
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